
APPENDIX J 

Bibliothèque Allard Regional Library 
Formulaire d’inscription pour la salle polyvalente 

 

              Membre de la Bibliothèque                        Initials du personnel _________   

 

 

 

Date: _________________________ 

 

Nom de l’inscrit: _______________________________________________________ 

 

Addresse: _______________________________________________________________ 

 

Numéro de téléphone: _______________________ 

 

Nom de l’organisation: ____________________________________________________ 

 

Addresse of l’organisation: _________________________________________________ 

 

Date & Heure de la réunion: ________________________________________________ 

 

Raison et bref apercu de la réunion: __________________________________________ 

 

 

 

Frais de location SP reçu (si applicable) ________            initials du personnel_________ 

 

Frais pour projecteurs reçu (si applicable) _______             initial du personnel_________ 

  

 

************************************************************************ 

 

              

 

    

 

J'ai lu les règles et règlements pour l’utilisation de la salle polyvalente de la Bibliothèque 

régionale Allard et j'accepte de respecter ces règles et règlements et d'être responsable des 

dommages causés au matériel, au mobilier et / ou aux installations de la Bibliothèque 

durant mon utilisation prévue de la salle   

 

Signé: _______________________________ 

 

 

Reçu et cédulé par le membre du personnel de la bibliothèque : ___________________ 

Date: ____________ 

 

 

 

Nov-13 


